
  
 

  

  خروج مربوط به حوزه/دفتر/شهرستانخروج مربوط به حوزه/دفتر/شهرستان//تغییرتغییر  فرم درخواستفرم درخواست          
`  
 

  ن سازمان نظام مهندسی ساختما
  با سلام و احترام ؛

...............................   اره پروانه اشتغال .....................بدین وسیله درخواست می گردد با انتقال/خروج  اینجانب..................................................................... با شم  
حوزه / دفتر/ شهرستان .................... .............  با عنایت به صورتجلسه  رشته ..................................صلاحیت ............................. پایه ......................................... از

. بدیهی است پیگیري روند اداري در زمان مناسب  و مسئولیت  نماییدوافقت مساب و سایر مستندات پیوست(تایید شده سازمان) مشترك/نامه تسویه ح
  درخواست مذکور به عهده اینجانب می باشد      

  متقاضی :مهر و امضاء                                                                                                                                                            
  

  تأییدیه شرکت / دفتر 
اعلام میگردد نامبرده با  ..........................................................................................................مبنی بر خروج از  .......................................................................بنا به درخواست آقا / خانم مهندس  

   و خروج ایشان بلا مانع می باشدو طرفین به تمامی  تعهدات قانونی خود عمل کرده اند. نموده مالی تسویه حساب  .شرکت /دفتر 
  

  مهر و امضا مسئول شرکت                                                                                             متقاضی:          مهر و امضاء           
                                                                                           

  :) ( گزارش پرداخت و تسویه حسابداريتاییدیه                                       ):  لاحیتص( تاییدیه پروانه و  تاییدیه واحد امور مهندسین   

                                                                                                                                             

  ( ثبت ظرفیت و گزارش نهایی ) : کنترل ظرفیت
  
  
  

  : پروژه هاي آزاد سازي و معرفی جایگزین)کنترل نظارت
  

  :بررسی واحد خدمات مهندسی

  :  امور مهندسین/کنترل ظرفیت /واحد خدمات مهندسی
  ، خروج / تغییرات بلامانع است : و تائیدیه واحدهاي ذیربط و مدارك پیوستبراساس درخواست فوق 

  مدیر اجرایی سازمان                                                                            

  :شهرستان محل فعالیت تاییدیه 
  ژه هاي در دست اقدام خود را اعلام تکلیف نموده و فعالیتی در این شهرستان ندارد بدین وسیله تایید میگردد نامبرده تمامی پرو

  توضیحات 
  

  نمایندگی / شهرستانمهرو امضاء                                                                                 


